COMITE DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA CIUDADANA

SEDE REGIONAL AMAZONAS BAGUA

Decenio de la lqualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres™
"Afio del Bicentenario del Peri:200 affios de Independancia”

Chachapovyas, 24 de junio del 2021.
OFICIO N° 047-2021-CTVC/AMAZONAS BAGUA
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Asunto: Se ALERTAN sicte (07) CASOS |, 2041 - 00 214 |

Horz: # _il,s —_—

De mi aspecial consideracion: l“"ii—— 3 m’%"_,,

Es grate dirigirme a usted para hacer llegar un cordial saludc a nombre de los miembros
Comité de Transparencia v Vigitancia Ciudadana {en adelante, e! Cemité), al mismo tiempo
marifestar que el Comité tiere como funcion principal vigila los avances en el cumplimiento
de los objetivos de los Programas Sociales del Ministerio de Desarralio e Inclusion Social;
asi como velar por la transparencia y neutralidad en la ejecucidn ce sus prestacionas
socigles.

En tal sentido, producto de las acciones de veeduria y vigilancia realizada por los
integrantes de los Comités Locales ¢el Comite de Transparencia y Vigilancia Ciudadana
adjunto al presente le hago llegar el siguientss CAS0QS!

s  CASOD N° 077-2021-CTVC/BAG =  CASO N° 081-2021-CTVC/BAG
o CASO N° 078-2021-CTVC/BAG « CASO N° 082-2021-CTVC/BAG
¢ CASO N° 079-2021-CTVC/BAG «  CASO N° 083-2021-CTVC/BAG
« CASO N° 080-2021-CTVC/BAG

Finalmente me permito sugerir que se realice la verificacian de cada Punto Critico de este
CASO vy, concluido su procedimiento, le solicito a bien comunicar los resultados y la
sclucién de estos

A la espera de su pronta atencion, guedo da Usted.

Atentamente, =
T

ng. NANGY M. OCLOCHD MINCHAR
RESPONTABLE MEGIOHAL DEL SURITE DE
THANSFARENT (A Y FHELANCIA CEIDADANA
AMADONAT - BAGUA

L ara efectos de la stencion del CABD alertada, €l Comits entlende gue un Caso Resuello se agu s Gue 5| Prograna = e eprmunioacc - por esgrts -, MANTEEtEN:

1) Une onglusion sobre ol CASE:; precisando ol dene 12 GONDICION de: FUNDARQ o INFUNDADO.

3) Siel CASC 48 FUNDADD, e nocesanio procisar |a sasn Comecove |Arrediata i plementada que da sdusikn 21 CASO; o e madida corrective modials 4
implemeniar y ¢ plazo pravisic para 12 Eolustn del CASO. Se debe adjuntar decumnias que demuesiman la aerian comectva

3) Si el CASD 95 INFUNDALKD, es necasarle pracisar las r220Me6 &N 185 cUSies M sustenim esie docision, GILEANGD NOMAes O Jooumentos que asl o
CEMILESTEN,

4y 5 el CABC comesponde a dus 0 MAE PUNins eriticas y/o £ 408 0 M ds persors, @5 Necasans Individue izer la sondisitn y proceder & Sar SoEian por cadm
U ¢e slos, & acuerds 5 (03 numensles 2 0 8, segiln comespanda De Lo contraro sl quadara al inenss una de ellos & saiucidn, entonoes se coneidera
come CASO PARCIALMENTE RESUELTQ.

Bl Gomite publica en su pagina weh 10708 las ce905 siertados Bl prograrma, ask cama s respuestas recibidas.

Jr. Sarte Domingo N°362-A-Chachapoyas-Amazonas
{Locel de Iz Mesa de Concertacion Fara la Luchs Contrala Pabraza)
Celuiar.942157610
correo elactidrico. mesadepartas.ctveparu@gmail.com / amazonas._1rrctveperu@gmail.com
hitp:/fwww.ctvcpent org.pa

-(034-



-016-

COMITE DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA CIUDADANA

Teléfono da Bagua: 942157610 5
Teléfono Nacional: 9421605911 CASO N® 080-2021-CTVC/BAG
‘ 1. FECHA DE
PROGRAMASOCIAL:  |PENSIONGS REGISTRO: V002021
1, DATQOS DEL INFORMANTE / SOLICITANTE / VEEDOR:
2. ApPELLIPOS NDMBRES; ARAUJO CATPQ JUAN . 3. Wimemo-Eal: | 33725039
COMITE LOCAL DF, TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA [
4, DRGANIZACKONIINS TTTUCIGN CILDADANA DE ELORIGA £. CARGO: FRES!DENTE
6. FECHA DE
1. IDENTIFICACION DEL CASO: LuGAR DE OCURRENCIA, PROCESO VIGLACO/VERIFIGADD OCURRENCLA: 04i0612021
7. DEPARTAMENTD: AMAZONAS 8. PROVINGLA: BONGARA
JR.FOMACOCHAS S/W-A MEDIA
4. DISTRITO: FLORIDA 16. CCPP/IDmEcCKN: | CUADRA DE LA PLAZA DE ARMAS EN
DIRECCION AL CENTRO DE SALUD
11. PROCESO OBJETS DE 12. ; DONDE SE APLICO
e = SER‘-_IIEIO DE PAGADURIA IS e e 33726243-USUARIO
13, GANTIDAL BE o 14. CANTIDAD DE 01
AFECTADOS: PuUNTOS CRITICOS:!

ll. DESCRIPCIIN DE LOS HECHOS (ANALISIS Y PRECISIONES):

Durante las accicnes ¢e veeduriafvigilancia al programa social Pangidn 65 &l Sr. Juan. C. Arauje Catpe, presidente del
CLTVC dal distritz ce Florida, enfrevisto a la adulia mayor Sra. Noama Isabel Rojas Tuesta identificado/a con ONIN°
33726248, registrando la ficha de atencién N® A-032-2021-BAG-P, sn donde se identificd &l siguienie punta critico:

1.

USUARIO/A DESCONOCE PROCEDIMIENTO PARA SOLICITAR LA AUTORZACION DEL COBRO DE LA
PENSION. Durante |a entrevista 2 usuaria Sra. Noemaz Isabel Rojas Tussta de 80 afios de edad, manifestd
desconocer el procedimiento para solicitar a un tercero ef cobro de su pensién, ademas indict gue por su cdad sufre
ge dolor en la rodilla v ios huesos v va no escucha muy bien, y tiene muchas dificultadss para viajar hacia el punto
de pago en ia ciudad de pago en el Banco de |3 Nacidn ¢e |a ciudad de Padro Ruiz, Agrago cue vive con su hijo Sr.
Euler Chicana Rejas con DN N° 22864418 qus s también usuario del pragrama pansidn 65 y diens que vigjar los
gos para que puedan cobrar, aumentado el costo del pasaje. Por [0 que solicita &l programa se realice una visita
dorviclliaria parz que nosibilite a la familia el tramite de cobro por ereros, v pueda acceder a este benaficio en
consideracion a su salud y vuinerabllidad frente a la pandemia, (Ver fichs de atencian)

Par otro lado, Ja RDE 223-2020 MIDIS /PB5-DE, "Auterizacién de cobro por terceros de la subvencidn econdmica
de usuarios del programa Macicnal de Asistencia Solidania Pensién 65" en el numeral 7.1 estipula que,;

1)

E! programa Pensién 65 mediante fas Unidades Territoriales identifican a los polencialss usugrios solicitantes del
mecanismo de cobro auforizada y programa wisilas (domiciliarias v en punio de pago) con fa imaiidad de ponsr an
conocimients los alcances de dicho mecanisme, asi como, 105 pasos @ seguir para Ja desigracian de is tercara
persona que efectud ef cobro v entrega de la stbvencién scondmica

L3

[1V. SUGERENCIAS | RECOMENDACIONES:

Dar cumplimiento a lo estipulado en la RDE 223-2020 MIDIS-/P65-DE, “Autorizacion de cobro por terceros de
subvencion ecendmica de usuarios del programa Nacional de Asistencia Solidaria Pensién 65,

Mejorar ias estrategias de comunicacion y difusién para crientar oporfunamenie a los vsuariosfas respeclo
procedimiento de cobro autorizado, discfiado para tal fin, material comunicacional con pertinencia culwral sobre
mecanismo de este procedimiento.

—

al
el

Raalizar fa visita domicilizria al usuaric para que de ser faclible se tramite la autorizacion de cobra per terceros, con la

dehida orientacion y apoyo para que se efectivice oparunamente.

Verificar 8l caso a la brevedad & informar las acclones implementadas destinadas a la solucidn del caso alsriadc.
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| V. ANEXOS: (Total de paginas/folios: (01) |
Anexg 01: Ficha de Atencion N° A-032-2021-BAG-P.
Anexo 02: Pantallaze de RBU_MAR-ABR Y MAY-JUN 2021.
Anexo 03: Fotografia de !a usuania durante la enfrevista.
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COMITE DE TRANSPARENCIA 4 .
. A-032-2021-BAG-P
Y VIGILANC A CIUDADANA FICHA DE ATENCION FHCHPE

El miembro del Comité Local de Transparencia y Vigilancia Ciudadana facilita el lenado de Ia Ficha de Atencion

cuando el Informante/Solicitante (de preferencia USUARIO) pide hacer llegar su caso al Programa Social
-LA CANALIZACION DEL CASO HACIA LOS PROGRAMAS SOCIALES ES GRATUITO ¥ NO REQUIERE DE ABOGADO-

L rRoGRAMAponX: | a1 2. FECHA ds REGISTAO: |21 / 06 / 2021/

1. DATOS DEL INFORMANTE/SOLICITANTE: Je preferencia debe ser ef {la) misma(a) titular interesadofa)

3, Apellides/namhbres: |ARAUJO CATPRC JUAN C, 4. Documento-DNI; 33725939

5. Sexo (género): Masculime { X ) famening ) 6. Fecha ¢e madmliente:

7. LEs usuariofa)?: st [ ) Fechs Afflacitn !/ ! |Nc { X )|8. Tiempo Residencia: | ( }] MESES

9. Carreo alectrénico: amazenas. lrrctvcperu@gmail.com 10. Teléfono personal:

11. Institucién/cargo: | CLTVC FLORIDA/PRESIDENTE 12, TeW Invdtudenal:  |942157610

13:Departamento AMAZONAS 19. Provincia: BONGARA

18, Distrita: FLORIDA 21. CCPP/Direccién POMACOCHAS

11, ERESCRICIGN AL BETALLE DEL CASO: 2. FECHA OCURBENGIA: | ua { 06 } 200l f

A) LUGAR CONDE OCURRIG EL CASQ:

1%: Pepartamenta AMAZONAS 18, Provincia: UTCUBAMBA

20. Distrite: BONGARA 21.CCPPfOlracciér /R POMACOCHAS S/N-A MEDIA CUADRA DE
LA PLAZA DE ARMAS EN DIRECCION AL
CENTRO DE SALUD

B) DESCRIPCION DE LOS HECHODS RELACIONADOS AL CASO: £/ informante debe precisar bier la siguiente:

22 L0S HECHOS OCUARIDOS, CLANTOS ¥ CIUIEHES SON LOS AFECTADOS {euandn son mas de 3 adjtar eon: Apellldos, Membres, NI, Eded y Obseradones).
CUIEMES SOM LO5 PRESUNTOS & POSIBLES RESPONSABLES QUE WIOTIVARON EL CASD, UE PIDEN LAS PERSONAS AFECTADAS PARA RESOIVER £ CASO.
PBRECILAR (1 ARAMENTE §1 EL £A50 VA FLUE ANTES PRFSENTADO Al OPERADGR DEL PROGRANMA. + 0 HIZ0 EL PROG RAMA HASTA AHORA PARA RESOLVER?

El dia 04 de jurio del 2021, realice la entrevista a la adulta rmayor Sra. Noema Isabel Rojas Tuesta,
identificado/a con DNI N° 33726248, de 80 afios de edad, manifesté descanacer el procedimiento para solicitar
a un tercero el cobra de su pensign, ademas indicd que par su edad sufre de dolor en la rodilla y los huesos v
ya no escucha muy bien, y tiene muchas dificultades para viajar hacia el purto de pago en la cudad de pago en
el Banco de Iz Nacidn de la cludad de Pedro Ruiz. Agrego que vive con su hijo Sr, Euler Chicana Rojas con ONI N°
22964419 que es también usuario del programs pension B3 v Liene gque viajar los dos para gue puedan cobrar,
aumentado el costo del pasaje. Por lo que solicita al programa se realice una visita domiciliaria para que
posibilite a la familia el tramite ¢e cobro por terceros, y pusda acceder a este heneficio en consideracion a su
salud y vulrerabilidad frente a la pandemia.

23. TIPO de ATENCION: |consuita [ ) Sumerencis { 1 Padids [ | Reclsmn { x | Quwaja [ ) Denunela { }12‘-TOTM DE FOLIGS: |
25. Drtuns. ARDIUNTOS: Memardal | ) Informe | ] Ofielof } Gorstaneia { 1 Partdda Macimlenta { ) CoplaDN) | | =TI | ) Mo | |
OBSERVACIONES:
MOBAERE, FIRMA y SELED DEL VEEDOR NOMBRE ¥ FIRMA Y/9 HUELLA DISITAL DFL USLIARES [A) ©
(MIEMSERD DEL COMITE LOCAL) INFCRMANTE/SOLICITANTE PRINCIPAL
nomeRes aPElupes: ARAUJO CATPO JUAN C. NOMBRES AFELLIDDS! Moema Isabel Rojas Tuesta
BNI; 33725839 CARGO: PRESIDENTE owi: 33726248 CARGO: UsSUARIO




Anexo 02: Paniallazo de RBU_MAR-ABR'Y MAY-JUN 2021

.1 PRIMER NOMBRE  PROVINCIA | THSTRITO
ROIAK BARBAAITA AMATBAAS | ECHAGIARE. FLORIDA
DEWANCA TuDELA AMATONAS  EOMGARD FoRIDg
................ Itk e ——

EDNGARS FLORIDA
BOHuARA FLARIDA
BONGARA FLORIDA
_________ BONGARA FLORIDA
JUANE AMAZONAS ACRGARA FLORIDA,
LOBEHBMERD AMAZAS  ADNGARL ‘FLOMDA
ELOROK

ARG LN,
LR A VIR
MaBbLA
JOEE MERCERES AMAZONAE.  (BOMGARA 000 TlOmDAR

TERESA AMAZONAS BONGARA FlosDa

AMAZONAS SONGARL Fmmos
RAMAZOMAY

AMAZOKAS

BURGA -
WALTA W4 DE PUSOS!
PAAREN

GUEVARS,

CHAVEZ

N A AZGNES ity
LR AMIZIINAS BONGARS FLARUDA,
TORAE AMATONAS . BONEARA FLORION

LaRA
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